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MODELO 32

PLANO DE PERMANENCIA
FORMULARIO PARA REAVALIAGAO SOCIOECONOMICA

ORIENTAGOES GERAIS

1 - Ler com atencdo a Chamada Interna e este formuldrio. E importante que todos os campos sejam preenchidos
com letra legivel;

2 — Juntar este formuldrio a documentagao comprobatéria da situagdo socioecondmica do grupo familiar,
conforme previsto no Anexo 1, de acordo com as orientagdo do(a) assistente social de sua unidade académica;
Anexar a documentacgao digitalizada ao sistema GURI, preferencialmente em formato PDF;

3 — Estar ciente de que é crime, previsto no Cdédigo Penal: “Omitir, em documento publico ou particular,
declaragdo que dele devia constar, ou nele inserir declaragdo falsa ou diversa da que deveria ser escrita, com fim
de prejudicar, criar obrigacdo ou alterar a verdade sobre o fato juridicamente relevante” (Art. 299). Portanto, a
omissdo ou falsidade de informagGes pertinentes a comprovac¢do de situacdo socioecondmica resultara em
exclusdo do processo, sem prejuizo as demais medidas cabiveis;

4 — Para esclarecimentos adicionais contatar o(a) assistente social de sua unidade.

| - IDENTIFICAGAO DO ALUNO

Nome: Matricula:
Curso: Campus:
Celular: () Email:

Modalidades de auxilio que ja recebe:

OBS: Os beneficiarios que estdo com o pagamento da modalidade transporte suspenso devem sinalizar que sdo
beneficidrios.

( JAlimentacdo ( )Moradia ( )Transporte ( )Transporte Rural ( )Creche ( )Inclusdo Digital

Il — RESIDENCIA DO ALUNO

Enderego atual:
Rua:
Complemento: Bairro:
Cidade: UF: CEP:

Mora com: ( ) familia — pais/responsaveis ( ) familia — conjuge/filhos ( ) namorado(a) ( ) colegas
( ) Outros. Quem?

Il - DADOS DA FAMILIA:

Enderego Residencial da familia:

Rua: Ne:
Complemento: Bairro:
Cidade: UF: CEP:
Telefone: (__)

Situacdo da Moradia: ( ) Prépria ( ) Alugada ( ) Cedida ( ) Financiada
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IV - QUADRO DO GRUPO FAMILIAR

Neste quadro vocé deve colocar todos os membros da sua familia (pais, irm&os, filhos) que contribuem para com a renda familiar e/ou dependem dela, inclusive

vocé enquanto aluno beneficiario.

O item “Outras” se refere a outras rendas familiares, a exemplo de recurso proveniente de aluguel ou arrendamento, bem como beneficios assistenciais como
Bolsa Familia (BF), Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC) ou Auxilio Emergencial do Governo Federal - Pandemia COVID-19 etc.

Na situagdo ocupacional, devera ser explicitado se as atividades sdo “com” ou “sem” vinculo empregaticio (Carteira de Trabalho ou contrato assinado).

Nome

CPF

Grau de
Parentesco

Escolaridade/
Formagao

Data de
Nasc.

Estado
Civil

Situagao
Ocupacional

RENDA (Completar com valores em R$)

Salario

Pensdo

/Aposentadoria




unIipampa pro-Reitoria de Programas de Assisténcia

Assuntos Estudantis i i
Universidade Federal do Pampa @ Comunitarios (PRAEC) Estudantil da Un’p ampa

V- MANUTENGAO DA SITUACAO
Assinale um “X”, caso o grupo familiar e/ou a situacdo patrimonial tenham permanecido inalterados desde a
Ultima avaliacdo ou reavaliacdao socioecon6mica:

( ) Composicdo Familiar (quando ndo houve alteragdes no grupo familiar, como nascimentos, dbitos, divércios,
casamentos, etc).

( ) Situagdo Patrimonial (quando ndo houve alteracdo na residéncia da familia, compra ou venda de iméveis,
terras e/ou veiculos).

* Caso tenham ocorrido alteragGes em algum dos dois ou em ambos os itens acima, é necessario apresentar os
documentos comprobatdrios da situagao.

VI- RELATO DE SITUACAO DO GRUPO FAMILIAR

Faga um relato sobre vocé e o seu grupo familiar (para isso, considere aspectos como: quem reside na mesma
casa que vocé e a relagao de parentesco, qual a ocupacgao profissional dos membros do grupo familiar, qual a
sua situa¢do de moradia, deslocamento, situagdo de renda (mudangas), acesso a Internet, bem como outras
informacg0des relevantes):

Declaro a inteira responsabilidade pelas informagGes contidas neste instrumento, estando ciente de que a
omissdo ou a apresentacdo de informacgdes e/ou documentos falsos ou divergentes implicam a minha exclusdo
do Plano de Permanéncia da UNIPAMPA.

Local e Data: , / /

Assinatura do(a) Declarante



